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Quo  gravior  inflammatio  est,  eo  magis  leniri  medicamento 
debet. 

Celsus  Lib.  VI.  c.  6, 


( 


I 


I 


De  ir  i dis  i n F l a m m a t i o n e 
diversa, 

1 Ti  t r O d u c t i or ' ' ] 

, . ‘ f 

$ ^ 

5. 

Mi  . ■'  /. 

irum  saue  vicietur,  quod,  cum  admodum  diffd*^ 
rat  oplithalmitis  interna  ab  externa,  tuA  BiOerhaavii 
tempus  usque,  nemo  medicorum  inflammationem  \ 
oculi  internam  observarit  vel  descripserit^  Patet 
hoc  ex  ipsa  viri  hujus  celeberrimi  confessione'^) 
ubi  fere  haec  dicit:  ,,Liegens  scripta  eorum^  qui  Irao' 
de  re  ( sc.  de  inflammatione  oculi  vebementiori) 
egere,  partes  oculi  externas  semper,  et  solummodo 
esse  inflammatione  correptas,  credidi;  sed  cum  ’ta- 
les  aifectiones  ipse  tractandas  haberem,*  etiam  par- 
tes internas  inflamrriationi  subjectas  esse,  ’ didici.“ 
Quamquam  hoc  modo  Boerhaavius^  ad  investigatio- 
nem accuratiorem  et  ad  hujus  generis  inflammatio- 
num distinctionem  intenderet  ophthalmosoplios,  .ta- 
men St.  Yves  ophthalmitidem  internam  Jbrevissi- 
nuis  absolvens,  nullas  ejusdem  species  distinxit; 


l)  Vid.  Borhaavens  Abhandlung  von  Augeirkrankheiten 
§•  SS- 

a)  Vid.  Nouveau  traite  des  maladies  des  yeux  pr.  Mr,  de 
St.  Yves.  A Paris,  MDCCXXll.  II.  Partie.  Chap.  IV, 
Artic.  XU 

A 


— 

et  quae  Antolnc  Maltre  - Jan , TayJ or , Gnerin  \tc. 
ophthalmitidem  internam  spectantia  protulere,  per- 
spicuitate, ordine  et  deduct|one  carent;  nec  minus, 
ut  facile  ex  scriptis  eorum  intelligi  potest,  ubi- 
que dispersa  inveniuntur.  Imino  celeb.  Richter 
nimis  opinioni,  ophthalmitidem  internam  maxime 
ab  externa  oriri , indulgere-  videtur.  Cum  autem 
Adamus  Schynidt , vir  ingenii  acumine  pollens , ex- 
per.  Beer  et  celeb.  Himly , ophthalmitidis  internae 
speciebus  studere  inciperent,  hae  mox  ad  altius 
perspicuitatis  fastigium  evehebantur  ; et  etiam 
quae  hic  de  iridis  inflammationilms  proferam,  his 
viris  maximam  partem,  ne  dicam  ex  toto,  de- 
bemus. » * 

§•  2. 

Iridis'  in  genere  inflammatio  eo  facilius  dN 
gnosci  potest,  quod  ea  exorta,  examine  diligentiori 
omnia,  quae  habemus  symptomata  inflammationis 
essentialia,  pbservantur.  Nam  stipatur  doloribus 
sat  vehementibus  cum  .sensu  caloris  aucti;  mox 
laeditur  - iridis  functio , mutatur  ejusdem  color, 
, quem  intumescentia  sequitur.  Nihilominus , cum 
phaenomena  haec  evolutam  jam  comitentur  iriti- 
dem,  notatu  dignum  videtur,  eam  in  principio  ad- 
modum facile  observationem  elabi,  aut  ob  varias 
modificationes  cum  alia  oculi  affectione  confundi 
posse,  i Quare  iritis  incipiens  teneritati  atque  sub- 


i)  a.  Vid.  Traite  des  maladies  de  l*oeii  elc.  pi.  Mr.  An- 
tome  Maitie  - Jan.  A Pans , MDCCXL,  11  Pait, 
Chap.  V. 

b.  Genaue  lieschreibung  von  242  Krankheiten,  wel- 
chen  das  Auge  und  seine  nahe  licgenden  Theile  nntcr- 
•worfen  smd , v Johann  Taylor.  fraiikfurt  am  Main, 
1750.  pag.  534.  elc. 

c.  Trailc  siir  les  nialadios  des  yeux  pr.  Mr.  Gueriii 
A l_.yon,  MDCCLXiX.  pag.  ajo 

' 2)  Bichters  Anfangsgrundc  der  Wnndarzneikunst  111.  Bd, 
2 bis  9 Kapitel, 
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tllitati  organi quod  afEcItur,  summae,  convenien- 
tem exposcit  attentionem;  quae  eo  exactior  sit, 
quo  magis  de  iridis  in  oculo  dignitate,  et  magna 
ejus  ad  affectiones  morbosas  proclivitate,  nobis 
persuasum  habemus, 


§ 


3* 


Ut  opbthalmitis  interna  secundum  celeb.  Beer'") 
praeceptorem  seinper  pie  colendum,  ad  duo  restrin- 
gitur genera,  nimirum  ophthalmi^j^dem  internam 
proprie  sic  dictam  et  iritidern ; ita  iterum  iritidis 
tres  potissimum  numerantur  species,  nempe:  iritis 

idiopathica^  syphilitica  et  arthritica.  Alius  adhuc 
indolis  occurrere  inflammationes  iridis,  nos  vel  mi- 
mime  fugit;  sed  scire  licet  has  in  iride  focum  noli 
habere,  cum  potius  ophthalmiis  bulbi  externis, 

})racprimis  dyscrasiam  aliquam  prae  se  ferentibus, 
line  facile  partes  internas  corripientibus,  gignan- 
tur; vel,  si  superioribus  exceptis,  aliae,  quod  veri- 
simile, ab  initib  jam  in  iride  sedem  agnoscentes, 
exsistunt,  rarissime  forsan  conspiciuntur,  quam  ob 
rem  huc  usque  «jnndpm  sat  observatae  sunt.  His 
ponderatis,  veniam  dabis , L.  B.  si  duplice  hoc  in- 
flammationum genere  plus  minusve  supersedemus. 


§ 4- 


Quum  iritis  rapidiorem  plerumque  decursum 
habeat,  tum,  ut  jam  supra  paucis  admonuimus,  vi- 
sui infestissima  et  periculosissima^}  sit,  nec  fere 
unquam  natura  medicatrice  magno  sine  detrimento 
danetur,  medicus  Celsi  sententiae:  Quo  major  in~ 
flarhmatioj  eo  magis  leniri  medicamento  dehet,  maxi- 
me iixunemor  sit,  necesse  est. 


1)  Vid.  Lehrc  von  den  Augenkrankheiten  Von  Joseph 
Beer.  Wien  , igi?,  i.  Band,  Seite  421. 

2)  Vid,  Bdrhaavens  Abh,  v.  Augenk.  § 
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Iriiis  id  i op  ab  hic  a. 

Notio'  et  genesis  hujus  inflammationis. 

§ 5* 

Iiitis  idiopathica  illa  dicitur  iridis  iullainniatio, 
quae  vel  ex  irritatione  nimia,  vel  laesione  hujus 
membranae  oritur;  propterea  et  in  hac  ipsa  sese 
evolvens  ad  partes  bulbi  adjacentes  propagatur. 
Cum  autem  iris,  quod  inter  anatomicos  omnes  phy- 
siologosque  constat,  vasis  et  nervis  sit  ditissima, 
tum  vegetationis  animalis,  ut  Ad.  Schmidt  ait  *)  flos 
tenerrimus  maxima  excellens  irritabilitate:  singu- 

lare certe  videtur,  eam  tot  tantisque  in  omni  cata- 
ractam amoVendi,  pupillamque  artihcialem  for- 
mandi, methodo,  ofFensionibus  subjectam,  haud  fre- 
quentius inflammatione  corripi,  aut  correptam  ne- 
que parum  mutatam  justo  tractaminc  ad  integritatem 
saepjssime  reduci  posse.  Sed  haec  minus  admira^ 
biinur,  si  iridem,  qua  excellit,  compage  absolutis- 
sima et  indifferentia  summa  praeditam,  aut  ut 
Troxlcrl  verbis  utamur  ^}  symbolum  infiniti  in  fi- 
nito perfectissimum  habemus. 

§ 6. 

Ex  dictis  jam  adparet,  iridem  ubi  ad  catarac- 
tam amovendam  vel  pupillam  artificialem  forman- 
dam, operationes  instituuntur,  vehementioribus  sae- 
pissime oiTensionibus  laesionibusque  adflci,  quaro 
et  iritidem  ab  hisce  operationibus  orientem  noii 
raro  obsprvamus.  Maxime  vero  haec  inflammatio 
inter  cataractam  tollendi  methodos,  extractionem 


l)  Vid.  Ophlbalmologische  Bibllothek,  herausgegeben  von 
Dr.  Karl  Himly  u.  Dr.  Johann  Ad.  Schmidt.  111.  Bd. 
I.  S(,  pag.  178  f 

£)  Vid.  Opthalrnologische  Biblioteck  v.  Himly  Ui  Schmidt, 
I.  Bd*  U.  St.  pag.  46. 
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ob  aeris  influxum  liberum,  ut  oeleb,  Beer  opinatur, 
minus  depressionem  et  reclinationem,  et  mini- 
me keratonyxin  sequitur.  In  pupillae  artificialis 
i'orinatioue , Isoretodialysis  iridi  infestissima  est; 
non  tam  perniciosas  koretonectomiam  et  koretoto- 
miam  invenies.  Omnes  hae  operationes  eo 
facilius  iridi  inflammationem  inferant,  necesse  est, 
'quo  rudior  est  chirurgus , quo  magis  caret  ne- 
*cessaria  dexteritate  et  instrumentis  utitur  inep- 
tis ; tum  etiam , si  suscipiiiirtur  in  valde  sefisibili- 
hus,  pauperibus,  stupidis,  dicto  non  audieirtibus, 
valetudinariis  vel  dyscrasia  aut  capitis  doloribus 
laborantibus;  et  tandem  praecipue  ut  equidem  cen- 
seo, quando  constitutio  annua  inflammationibus 
praep rimis  favet,  aut  certissime  ad  mentem  j4d. 
Schynidt  si  quis  cataractam  capsularem  cum  bursa 
ichorem  continente  extrahendo  tollere  conatur;  se- 
cundum van  Swietefif  si  cataracta  magna  dura  iri- 
dem  nimis  premens  extrahitur;  et  Ja/iin  est  opi- 
nionis, etiam  a prolapsu  humoris  vitrei  iritidera  ex- 
citari posse.  ' 


Nec  minus  ac  operationes  memoratae,  omnia 
oculi  vulnera,  in  cameram  anteriorem  vel  in  iridem 
penetrantia,  iritidem  excitare  solent;  et  quidem  eo 
celerius  et  vehementius,  quo  major  in  aegro  ad 
affectiones  inflammatorias  est  opportunitas. 

' His  iritidis  idiopathicae  aetiologiam  absolutam 
esse  credo;  nam  etsi  -dd.  Schmidt  iridis  inflam- 
mationem a solis  meridiani  vi  exortam  memorat, 
tamen  symptoma  ophthalmitidis  internae  proprie 


j)  Utor  denominationibus  etsi  valde  inconvenientibus,  ta- 
men in  pplithalmologia  notis. 

Ji)  Vid.  Abhandlungen  d.  k.  k.  medicinisch  chirurgisclien 
Josephs - Academie.  }I.  Bd.  pag.  369. 

5)  Vid.  Tractatum  ejus  de  cataracta  secundaria  et  iritide, 
libr.  modo  cit,  pag.  264. 
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sic  dictae,  cum  lux  in  iridern'' ipsam , ut  Fontawit 
experimentis  *)  scimus,  non  agat,  fuisse  videtur.  ■ 

J' 

Xritidis  idiopathicae  phaenomena, 

' § 8. 

Iritidis  idiopathicae  phaenomena  non  semper 
eadem  esse,  sed  quo  ad  vehementiam  et  extensio- 
nem diversimode  modificari,  jam  ex  tractatu  celeb. 
j4d.  Schrhidt  ^ qui  primus  hanc  inflammationem 
probare  et  illustrare  conatus  est,  vel  evidentissime 
colligitur.  Neque  phaenomena  haec  ita  sejungi 
possunt,  ut  eorum  certa  certis  et  inter  se  bene  dis- 
tinctis stadiis  tribuenda  sint;  attamen  diagnoseos 
et  therapiae  gratia,  duo,  ut  celeb.  fecit,  dis- 

cernere atque  statuere  stadia,  magni  esse  putamus. 


§‘0-  ’ ‘ 

Uolot  est,  ut  celeb.  Bichter  ait  5)  omnis  opb* 
4;halmiae  signum  principale.  Etiam  iritis  idiopa- 
thica ex  doloribus  obtusis,  continuo  in  oculi  pro- 
fundo prementibus  initium  ducit.  Insequitur  sta- 
tim  pupillae  coarctatio  aequalis,  iridis  immobili- 
tas , lucis  impatientia  et  ex  his  omnibus  visu,s 
decrementum,  quod  eodem  modo  augetur,  quo  iri- 
dis inflammatio  crescit;  nec  non  pupilla,  quamvis 
adhuc  forma  gaudens  circulari,  levem  jam  oculum 
armatura  haud  latentem  perpeti  incipit  obscuratio- 
nem, Quo  facto,  phaenomenis  enumeratio  nunc 


i)  Vid.  Felice  Fontana  dei  moti  dell*  Iride  Luc.  8» 

3)  Vid.  loc  c.  Ueber  Nachstaar  und  Iritis. 

Vid.  'A.  G.  Ricliters  Anfancscruude  der  Wundarzney. 
kuupt  Bd.  IlT.  §,  3, 

4)  Vid.  Ophtlialmologische  Eibliotbek  IIT.  Bd.  I.  St,  pag. 
178.  ubi  Ad.  Schmidt  hjs  utitur  verbis : Eme  der  aller- 
ersteii  Kischeinungen  bei  der  Entziindnng  dvr  Iris,  ist  1 
das  Erstarreu  der  Bewegungen  dieses  feni  beweghciien  ' 
Gebildes. 
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iritidis  syniptom^i  associatur  cvidentissiu^um ; scili- 
cet, mutatus  1. iridis  color,  quem  caeruleum  vel  cae- 
sium virescere,  fuscum  lu  rubescentem  transere  vi- 
demus. Coloris  ex  inflammatione  vehementiori 
mutationem  mox  excipit  iridis  intumescentia,  qua 
membrana  haec  carbaso  inflatae  similis  corneam  pe- 
tens, camerae  anterioris  spatium  magis  magisque 
angustius  reddit.  Qqamquam  oculi  rubedo,  primo 
durante  stadio  modica,  et  sclerotica  vix  colore  rosa- 
ceo, corneae  solummodo  circumferentiam  cingente, 
tincta  est ; nihilominus  aeger  sub  hnem  hujus  sta- 
dii, vehementissimos  ad  occiput  usque  transeuntes 
accusat  dolores,  nec  non  febri  univjjersali,  sdnsoriipn 
commune  praecipue  alliciente,  corripitur;  et  hoc 
quidem  eo  celerius  ct  gravius,  quo  magis  inflan\- 
xnatio  ad  interiores  oculi  partes  propagatur. 

Sin  autem  iritis  ad  meiiabranas  externas  praeci- 
pue transitum  facit,  periculum  Uon  ita  magnum  est; 
maximum  vero  videris  , si  eodem  tempore  ad  omy 
nes  oculi  partes  progreditur.  - ■ 

§ lO. 

Ubi  jam  symptomata  omnia  pro  inflammationis 
vehementia  et  decursus  ratione,  eum,  de  quo  modo 
diximus,  attigere  gradum,  stadii  secundi  principium 
statuimus.  Crescit  nunc  oculi  rubor  et  febris,  va' 
gantur  dolores,  deminuitur  lucis  impatientia,  sed 
accedit  photopsia  excrucians;  iridis  margo  pupllla,- 
ris,  etsi  non  amplius  perspicuus,  ttuneu  liuc  usque 
rotundus,  ht  angularis.  Ad  marginem  pupillae, 
praeprimis  vero  in  angulis  ejusdem  hlarnenta  te,- 
nula,  a secretione  vasorum  iridis  male  exorta  di- 
stincte conspiciuntur.  His  filamentis,  si  nonXoHitur 
arte  secretio  morbosa  cum  inde,  enatis  concremen- 
ti» aibuininosis  et  fibrosis,  fit  cobaesio  uveam  inter 
et  capsulam  s.  synechia  posterior,  neque  non  pu- 
pilla 'Cx  parte  obturatur  vel  plane  expletur,  et 
^leger  visu  orbatur.* — Quae  nunc  adduximus,  ca- 
meram posteriorem  magis  spectant,  sed  sunt  non 
minora,  quae  in  anteriori  observantur.  Iris  semper 
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fortius  adversus  corneam  protruditur,  a cornea  ob- 
scurata obnubilatur,  et  ut  inflammationem  veliemen- 
tiorerh  saepissime  purulentatio  sequi  solet,  sic  et 
in  iride  puncta  purulenta  Ael  melius  vomicae  ex 
flavo  rubescentes  deteguntur,  quae  ruptionem  tan- 
dem '^patientes  liypopium  verum  gignunt.  In  de- 
bilibus' noniiunquam  cum  pure  sanguis  eflrunditur, 
quae.  d-eiU  ambo  spatia  pupillae  et  camerae  poste- 
rioris inter  iilamenta  albuminosa  et  fibrosa  ita  ex- 
plere solent,  ut  videndi  facultas  eo  difficilius  resti- 
tui possit.  Post  puris  et  sanguinis  resorptionem 
in  conspectum  redit  pupilla,  angulosa,  plus  vel  mi- 
nus filamentis  aibuminosis  et  fibrosis  obturata  , et 
non  raro  * nihil  ac  lucis  perceptio  revertitur.  — 
Haec  fere  sunt  syiuptomata  et  decursus  iritidis 
idiopatliicac  in  stadio  secundo,  si  haec  affectio  in- 
flammatoria non  ult^a  partes  iridi  proximas,  ut  scle- 
xpticam.,  ligamentum  ciliare,  orbiculum  ciliarem, 
copsulfim  lentemque  procedit.  Est  liaec  iritidis 
idiopathicae  modificatio,  ut  ego  observavi,  frequen? 
tissirna. 

Perditus  vero  visus  ex  toto  est,  si  durante  ad- 
huc primo  inflammationis  stadio,  haec  choroideam, 
retinam  et  corpus  vitreum  penetrat;-  clauditur  ex- 
post  pupilla,  exstinguitur  omnis  lucis  perceptio.  — ^ 
Alia  dignoscuntur  phaenomena,  ubi  iridis  inflamma- 
tio maxime  prorsus  tendens,  corneam  praecipue  af- 
ficit. Hoo  in  casu  cornea  valde  obscuratur,  intur 
mescit  et  iris  corneam  tam  prope  accedit,  ut  am- 
bae concrescant  et  stapliyh)ma  corneae  totale  ori- 
atur; vel  si  hoc  non  fit,  spatium  iridem  inter  et 
corneam  ita  substantia  albuminosa  <it  hbrosa  imple- 
tur, uf  iris  summam  alienationem  perpessa  et  pseu- 
domembrnnis  cum  cornea  conglutinata  vix  amplius 
conspici  possit,  corneaque  convexitatem  qua  gaudet, 
amittat.  Pessimum  deirique  est,  si  iridis  inflamma- 
tio modo  exorta  primumque  nondum  excedens  sta- 
dium omnes  jam  bulbi  coiOpages  aggreditur;  quippe 
quae  febrim  diaud  cessantibus  horripilationibus  sti- 
patam» excitet;  qua  durante,  ad  primum  stadii  se- 
cundi momentum  oculi  rubedo  mirum  ia  modum 
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auf^etur,  flolor  fit  pulsans,  conjunctiva  bulbi  intui 
niescit  et  maciet  sebo  Meiboraiano , cornea  jam 
valde  obscurata  album  nunc  induens  colorem  tandem 
flavescit  et  ob  inagnam  conjunctivae  intumescenliani 
in  fossa  quasi  conspicitur.  Ilis  pbaenomeais  sese 
evolventibus  aeger  vehementer  prementem  in  oculo 
tensionem,  nec  non  frigus  inamoenum  orbitam  quasi 
circumdans  accusat,  t]^uibus  symptomatis  ad  sensum 
doloris  intollerabilis  crescentibus,  denique  [bulbus 
cum  crepitu  rumpitur  et  pus  sangniui  mixtum,  nec 
non  rudera  lentis,  corporis  vitrei  ctc.  cum  levamine 
evacuantur,  — Quamquam  haec  terminatio  tristis- 
sima esse  videtur,  experientia  nihilominus  constat, 
Jianc  inflammationem  malo  sub  tractamine  vel  po- 
tentiis nocivis,  in  gangraenam,  spbacelura  et  ipsam 
mortem  transire  possfi.  — 

Facta  iridis  idiopathicae  descriptione,  facile 
intelliges,  quatuor  liujus  inflammationis  esse  modi- 
ficationes, quas,  utut  celeberrimus  Beer^  .moderator 
optimus,  praelectionibus  eas  exponens  maximam 
partem  in  aegris,  quorum  per  annos  duos  et  quod 
excedit,  haud  paucos  mihi  examinare  licebat,  pro- 
flavit, breviter  illustrare  studui. 

'Iritidis  idiopathicae  prognosis, 

§ 11. 

Iritidis  idiopathicae  prognosis  a quatuor  mo- 
mentis nobis  maxime  dependere  videtur;  videlicet 
ab  oculi  conditione  ante  laesionem,  a laesionis  na- 
tura, ab  insequentis  inflammationis  stadio,  et  deni- 
que a symptomatum-  quantitate  et  qualitate,  seu 
quod  idem  est,  ab  inflammmationis  modificatione.  — 
Oculus  jam  praecedentibus  debilitatus  morbis  sera- 
per  ex  accedente  nova  inflammatione,  sit  qualis- 
cunque, magis  periclitatur  et  facillime  perditur. 
Neque  certi  quid  polliceri  fas  est  in  iritide  trau- 
matica, ubi  iridem  laceratam  et  extravasatum  con- 
spicientes, nescimus  quo  usque  corpus  laedens  pe- 
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'jietiarit'  Iu  Iiis  casibus  celeb.  Beer  cautissimum  se 
■praebuit  seniper  auditovibus. 

Quod  stadia  attinet,  in  primo  irltldis  stadi6 
progiiosin  persaepe  faustam  staiuere  possumus;  sed 
iiecesse  est,  iiifiainmationem  recte  dignoscann^s  et 
bene  tractemus;  nam  justo  tractamine  non  raro  ve- 
liementiora  iritidis  symptomata  durante  primo  sta- 
dio feliciter  debellantur.  Attamen  est  quod  timeas, 
quando  irltis  oplithalmitidis  internae  proprie  sic 
dictae  /imaginem  prae  se  ferre  incipit,  aut  si  in- 
flammatio totum  bulbum  repente  corripere  minatur. 
Hic  jam  non  amplius  de  visus  restitutione,  sed  de 
oculi  formae  conservatione  agitur. 


. ...  . ^ ■>.  $ ,2. 

Medicus  iritidem  idiopathicam  in  secundo  sta- 
dio versantem  inveniens,  mutationum  in  oculo  fac- 
tarum et  ab  inflammationis  violentia  dependentium 
praeprimis  rationem  habebit,  si  prognosin  statuere 
conatur.  Nam  etsi  in  genere  prognosis  in  stadio 
secundo  tristior  sit  ac  in  primo,  tamen  iritis  idio- 
pathica nonnunquam  tain  levis  est,  ut  praeter  co- 
loris in  iridis  aniiulo  pupillari  mutationem , pupil- 
lam filamentis  ex  substantia  alhuminosa  et  fibrosa 
coagulatis,,  vix  sensibili  modo  obnubilatam  et  visus 
deminutionem  modicam,  nulla  symptomata  morbosa 
deprehendantur.  Quare  et  prognosin  in  tali  statu, 
cum  morbus  arte  adime  ex  toto  tolli  possit,  utcun- 
que jucundam  proniintiare  non  dubitamus.  Sed 
tristius  aegro  praesagium  ab  iridis  omnis  colore 
mutato  et  a pupilla  blamentis  coagulatis  distincte 
obscurata,  oritur;  cum  visus  tali  ratuone  admodum 
impeditus  nunquam  arte  ad  pristinam  integritatem, 
qua  patiens  gavisus  est,  reduci  possit  etiamque  pu- 
pilla angulosa  evadere  soleat.  Nihilominus  videndi 
facultas  iu  tantum  restitui  potest,  ut  ad  scribendum 
.et  talia  adlinc  sufficiat.  Sin  autem  pupilla  valde 
ooarctata,  angulosa  et  ita  filamentis  albuminosis  et 
fil)iosls  obturata  est,  ut  aeger  nihil  aliud  nisi  coi'.* 
porum  volumina  discernere  valeat,  tunc  a ledeuiite 


visu  non  nisi  per  pupillae  artificialis  formationem 
sperare  possumus.  Dicimus  sperare , cum  exitum 
hujus  operationis  ancipitein,  saepe  eundem  esse  ac 
illum,  quem  tollere  studemus,  observemus.  Ubi  iu 
iride  punctum  purulentum  animadvertitur,  iridis 
-color  alienatus  manet;  quo  autem  plura  conspiciun- 
tur, eo  magis  iris  destruitur  et  quando  rumpuntur, 
cameras  ita  pure  implent,  ut  propterea  quamvis 
magna  pars , praecipue  in  camera  anteriori  absor- 
beatur et  lucis  perceptio  aliquantula  redeat,  fere 
nullo  modo  recuperatio  visus  possibilis  sit.  — 

Iridis  vero  inflammatio  sul>  ultimum  jam  stadii 
primi  momentum  vel  ad  corneam  maxime  progre- 
diens, iridem  ad  corneam  protrudens  vel  adeo  in 
ophthalmitidem  internam  proprie  sic  dictam  eva- 
dens, visui  est,  ut  sat  ex  symptomatologia  patet;, 
infestissima.  In  casu  primo,  visus  loco  fereudam 
oculi  formam  conservari  sufEcit;  in  secundo,  me- 
dicus bulbum  destructioni  eripiens  laudandus  vi*- 
detur, 

■j  i ■ ' • 

J*TfJ**  ^ 

Ir  itidis'  idiopathicae  ther  apia. 

$ 15 

Ut  in  omni  inflammatione,  sic  in  iritide  idio- 
, pathica,  tberaplV  inflammationis  stadiis,  vebemen- 
.tiae  et  singulari  modificationi,  quantum  fieri  pofest, 
accomodari  debet.  Medicus  statim  post  laesionem 
iridis  \ocatus,  eam  laceratam  fortasse  neque  non 
partem  ejusdem  corneae  in  vulnere  inveniens  hae- 
rentem, hanc,  ne  synechia  anterior,  magna  et  turpi 
cum  cicatrice  ob  impeditam  iridis  recessionem  oria- 
tur, sine  mora  abscindat.  Qu  od  in  primi  stadii 
•decursu  ipsam  jam  attinet  iridis  •infiammationem, 
scire  licet  in  leviori  tarde  ad  alias  bulbi  partes 
progrediente, , pauca  sufficere  medicamenta.  Nam 
facta  lucis  detractione  denegatoq.ue  oculi  usu,  prae-  \ 
ter  fomentatiories  ex  atpia  fi-igida  vel  oxycrato  'et 
hirudines  ad  palpebram  inferiorem  adpositas,  vix 
alia  antiphlogistica  .necessaria*  erunt.  1'ortior^m 
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vero  aflliibneris  medendi  rationem,  ubi  cuili  inflam- 
matione siib  doloribus  vehementioribus  celeriter 
sese  evolvente 'et  statim  iridis  expansionem  et  aliel- 
nationein  excitante,  febris  synochalis  gignitur. 

« 

■ Hic  venaesectiones  fieri  et  cum  nitro  potio- 
nes refrigerantes  porrigi  debent.  De  remediis  vero 
•localibus  instillatio  solutionis  hyoscyami  secundum 
experientiam  Ad.  Schmidt'^)  maxime  prnderit.  Ad 
methodum  talidern  summe  antiphlogisticam  statim 
transeundum  est,  quando  iritis  idiopathica  in  oph- 
thalmitidem  internam  proprie  sic  dictam  veititur, 
vel  omnes  oculi  partes  ^uni  aequali  corripit  vehe- 
menfiai  Hoc  in  casu  detractionibus  sanguinis  uni- 
versalibus, praecipue  in  pede,  topicae  sunt  adden- 
•dae ; iUimo  ubi  phrenitis  timenda,  ex  vena  jugulari 
sanguis  mittatur  neque  scarihcationes  inilamma- 
tionem  haud  parum  deminuentes  si  oh  intumes- 
centiam  conjunctiv-ae  heri  possunt,  negligendas  pu- 
tamus. His  medicaminibus  externis  fomentationes 
antiphlogisticas  jnngi  non  plane  inutile  videtur. 
Sed  haec  medendi  ratio  remediis  internis  praepri- 
mis  adjuvatur,  ut  laxantibus,  purgantibus,  uec  non 
hydrargyro  muriatico  miti  ad  doses  fortiores,  quae 
' omnia  utilitatem  maximam  adferent. 

Sub  finem  .stadii  primi  in  iritide  idiopathica 
vehementiori,  medicus  uni  prae  ceteris  phaenomeno, 
quod  celeb  £eer  semper  maxime  veritus  est,  ad- 
vertat animum ; scilicet  iridis  ad  corneam  appro- 
pinguationi.  Hanc  appropinguationem  vel  facil- 
lime, ut  jam  § IO.  diximus  concretio  corneam  inter 


j)  Vid.  Blchter’s  Anfangsgr.  d.  W,  III.  Th.  § 50.  und 
Boerhaav^ens  Abh  v.  den  Augenk.  § 63. 

i»)  Ophthalmologische  BibliotJiek  III.  Bd.  I.  St.  pag.  178» 

2)  f.  Vid.  The  ‘modern  practice  of  Physic,  hy  Bobert 
Thomas.  London,  1815.  pag.  105. 

a,  Beers  Lehre  v.  d.  Augenkrankh  § 384. 

4)  V^d.  hbr.  c,  by  Thomas  inflamation  of  the  eye  p.  lOo. 
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et  irldem  sequitiir,  quam  Iterimi  corneae  istnpliy- 
lonia  totale  excipite  Est  autem  medici  evolutio- 
nem talis  metamorphoseos,  quae  turpissima  pericu- 
losissiui^que  non  nisi  cultello  tolli  potest,  omnibus 
quibus  ars  pollet  viribus  impedire.  Hoc  vero  so- 
Inmmodo  liet,  si  medentes  effectibus  inflammationis, 
eam  ipsam  in  partibus  bulbi  anteiioribus  adaugemus.  y 
Nam  inflammatione  aucta,  etiam  vasa  i\idis,  corpo- 
ris ciliaris  etc  humorem  aqueum  exhalanti-a,  destru-» 
untur  et  sic  eodem  tempore  materia  ad  stapliyio- ' 
matis  formationem  deletur.  Inflammationis  adau- 
gendae gratia  tinctura  opii  simplex  vel  crocata, 
semel,  bis  terve  pro  sensibilitate  aegri,  ope  parvi 
penicilli  oculo  infiammato  ad  corneae  circumferen- 
tiam illinenda  est.  Si  hoc  tractarnine,  dolor  epi- 
phora, rubor  et  intumescentia  conjunctivae  prope 
corneam  incrementum  capiunt,  finem  assecuturi 
videmur.  Ubi  autem  symptomata  haec  vix  cres- 
cunt vel  aucta  mox  iterum  deminuuntur,  fortiora 
illiniri  debent  remedia  , ut  aether  sulphuricus 
et  mixtura  oleoso  - halsamica  v.  halsamus  vitae 
Hoffmanni.  His  medicamentis  nihilominus  ut  pru- 
denter utaris  suademus,  ne  inflammatione  nim*is  ex- 
citata bulbus  ipse  destruatur,  sed,  quod  optamus, 
in  superficie  anteriori  npplanetur.  Hic  rnodus 
agendi,  periculosus  vel  immo  crudelis  videri  posset,  ^ 
si  quod  coimnendavimus  tractamen  ad  stadium  se- 
cundum differre  aut  u visu  redeunte  sperare  li-' 
ceret* 

§ 14-  ■ ' 

Quum  in  stadio  secundo  iritidis  idlopatbicaQ 
quatuor  hae  modilicationes  iuflamatoriae , quas  in 
symptomalogia  explanavimus,  jam  sint  evolutae, 
melius  quoque  determinari  potest,  utrum  visum  ad- 
huc restituendum  an  saltem  bulbinu  conservandum 
spectemus.  Visus  jam  natura  ipsa  in  stadio  se- 
cundo ad  plenani  restituitur  integritatem,  si  inflam- 
matio levis  et  primo  durante  stadio  bene  tractata 
fuerit.  In  tali  casu,  cum  incipiente  stadio  se» 
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eundo,  omnes  influxus  consuetos,  ut  lucem,  aoreni 
iiberum,  oculi  usum  etc.  deiiuo  concedere' sufficit. 
Ubi  vero  ab  inflammatione  vehementiori,  pupilla 
pertinaciter  angustata,  angulosa  et  filamenta  aJbu- 
minosa  et  filjiosa  in  camera  posteriori  curn  visu 
liinc  valde  debilitato  observantur,  quae  omnia  cum, 
recedente  inflammatione  non  disparent;  medicamina 
solventia  irritantibus  et  tonicis  juncta  in  usum  vo- 
canda neque  non  interne  et  externe  adhibenda  sunt. 
Inter  remedia  quae  laudantur,  liydrargyrum  primum 
occupat  locum.  Externe  applicatio  solutionis  hy- 
drargyri  muriatici  corrosivi  cum  tinctura  opii  cro- 
cata oculo  expedit. 

Eodem  jure  unguentum  hydrargiri  rubrum  cum 
opio  semel  de  die  oculo  illinitum  vel  etiam  un- 
guentum hydrargyri  cinfereum,  supercilii  regioni 
infrictum  commendantur.  Interne  maxima  cum 
utilitate  liydrargyrum  muriaticum  mite  cuni  opio-, 
infusum  arniqae  , angelicae  , calami  aromatici , nec 
non,  si  magna  debilitas  adest,  decoctum  chinae  por- 
rigi potest.  Crebro  praeter  exsudationes  lympha- 
ticas adhuc  puris  et  nonimnquam  eodem  tempore 
sanguinis  modicas  videmus  effusiones,  quae  uhi 
observantur,  quam  celerrime  resorptione  tollantur, 
necesse  ^st.  Hunc  in  finem  fomenta  isicca,  inter- 
dum aromatica  ad  oculum,  epispastica  pone  auri- 
culam et  ad  tempora,  tinctur’a  opii  vel  siqiplex  vel 
crocata  bis  terve  oculo  per  diem  illinita,  optime 
agunt.  Remediis  his  externis  interna,  ut  infusum 
calami  aromatici  cum  opio,  spiritu  sulphurico-  ae- 
thereo  et  talibus  bono  cum  effectu  junguntur.  Ad- 
notari  nibilonminus  debet , visum  sub  enumeratis 
phaenomenis,  quamvis  commendata  egregie  profi- 
ciant medicamina,  rarissime  ad  integritatem  reduci 
posse. 

lormam  solummodo  ferendam  conservare  stu- 
demus, si  iridis  inllammatio  corneam  praepriinis  pe- 
tit; quo  modo,  jam  supra  explicuimus.  — De  sola 
conservanda  oculi  forma  non  minus  agitur  in  iri- 
tide,  quae  jam  in  primo  stadio  vel  in  opbtbabniti- 
dem  internam  proprie  sic  dictam  transiit,  vel  omnes 


oculi  partes  cuni  veheinentia  corripuit.  Nam  talem 
inflammationem  tara  Violenta  scfjuitur  suppuratio, 
tit  bulLum  totum  destruat  nisi  arte  refrenatur. 
Befrenamus  autem  suppurationem,  cum  partim  pu- 
ris resorbtionem  augemus,  partim  suppurationem 
destruentem  in  producentem  vertere  conamur.  Fit 
hoc  ferme  remediis,  quae  antea  puris  resorbendi 
causa  proposuimus.  Cata])lasmata  ex  pomis  calidd, 
si  cum  diligentia  administrantur,  principio  valde 
sunt  utilia;  attamen  haec  seponi  debent,  quando 
camera  anterior  pure  est  impleta;  nunc  ad  fomenta 
sicca,  tincturam  opii,  epispastica  nec  non  pro  usu 
interno  ad  excitantia  et  roborantia  fortiora,  ut  ad 
aetherem  sulphuricum,  camphorani,  opium  et  cor- 
ticem peruvianum  transitum  facere  cogimur.  Om- 
nibus his  remediis  bene  administratis,  interdum  ta- 
men accidit,  ut  pus  corneam  rumpere  comminetur. 
Ubi  hoc  animadvertimus  conica,  ne  bulbus  totus 
perdatur,  sine  mora  lanceola  apperienda  est,  ut 
emanet  pus,  quod  si  ob  tenacitatem  et  crassifndi- 
hern  emanare  non  potest,  instillando  'infusum  malvae 
fluidius  reddi  debet,  et  sic  forsan  bubum  'maximani 
partem  conservare  licebit. 

Iritis  syphilitica. 

Genesis  et^ino dus  evolutionis. 

Omnis  aeger  lue  venerea  universali  laborans 
facillime  oculi  inflarnrnatione  corripitur,  quae,  cura 
sub  imagine  iritidis  propriis  gaudentis  symptomatis 
potissimum  sese  manifestet , iritis  syphilitica  vel 
Ophthalmia  syphilitica  symptomatica  audit.  Lenio- 
res jam  oculum  initantes  influxus,  ut  tempestatis 
vicissitudo,  lux  fortior,  A^entus  vehemens,  intentio 
oculi  insueta  etc.  ophthalmiarn  hanc  exciture  solent. 
Sic  et  tophus  in  orbita  irritatione  pfcrpetua  lianc 
inflammationem  gignere  potest,  ut  IlJustr.  j'et. 
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1 rnnk  *)  memorat.  Scfl  non  semper  pliaenomeni? 
eisdem  el  pari  evolvitur  celeritate.  Differentia 
liaec  maxime  ab  aegrorum  diversitate  dependet* 
Nam  inflammatio,  de  qua  agimus,  ab  initio  iritidis 
syphiliticae  characterem  prae  se  fert,  hinc  sine 
idla  difficultate  dignoscitur  in  iis,  quos  dyscrasia 
venerea , ut  ita  dicam , ex  omni  parte  penetravit* 
Hanc  iritijdis  syphiliticae  varietatem,  quae  celerrime 
progreditur  et  luis  univerfalis  signum  est  certissi- 
mum, celeb.  £ee/:,  iritidis  syphiliticae  primariae  uio  ? 
mine  designat.  Differt  ab  illa,  quae  iisdem  ^poten- 
tiis nocivis  orta  primo  indolis  catarrhalis,  rheuma- 
ticae, . scrophulosae  vel  traumaticae  etc.  videtur, 
sed  non  ita  multo  post  iritidis  syphiliticae  induit 
lormani,  quapropter  secundaria  dicitur.  Talis  hujus 
inflammationis  evolutio,  in  patientibus  charactere 
syphilitico  non  plane  extincto  vel  syphilide  uni- 
versali nunc  oriente  laborantibus,  observatur.  Est 
tandem  tertia  iritidis  syphiliticae  varietas,  quae  sy? 
philide  cum  aliis  morbis  specificis  mixta,  gignitur, 
et  cujus  diagnosis  ut  et  praecedentis  haud  parva 
preiAitur  difhcultate. 

Iritidis  syphiliticae  imago  paucis  depicta, 

§ 

In  iritide  syphilitica  sic  dicta  primaria  phaenomena 
phaenomenis  premuntur.  Eodem  propemodum  tem- 
pore, quo  cornea  misso  naturali  splendore,  hebetatio- 
nem et  aequalem  obnubilationem  perpetiens„  in  tota 
turgescit  circumferentia  ; rubedo  in  sclerotica  levis, 
annuli  lati  instar  corneam  cingens,  intime  cum  ea 
cohaerens  et  circumferentiam  versus  bulbi  evanes- 
cens, conspicitur.  Scleroticae  ruborem  pallidum 
sensim  rete  vasorum  conjunctivae  rubescentis,  cir- 
. ■'  ' culum 


i)  Fiaidc  t!e  curandis  hominum  morbis  epitome.  II»  Voh 
pag.  78, 
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culum  aJ  corneam  quasi  formans,  tegere  incipit; 
nihilominus  vero  scleroticae  rubedo  semper  truus- 
spiciens  cognosci  potest.  ' Phaenomenis  his  sese 
evolventibus,  iris  mobilitatem  amittit,  pupilla  ma- 
gis magisque  coarctata  fit  angulosa  et  jnaecipue, 
quod  est  signum  fere  characteristicum,'  versus  angu- 
lum oculi  internum  et  sursum  trahitur.  Neque  non 
iridis  color,  ut  in  omni  iritide  heri  solet,  mutatur, 
primo  iii  circulo  minori,  dein  in  circulo  majori; 
sequitur  coloris  mutationem  iridis  intumescentia  et  ^ 
ad  corneam  adcessus.  Cum  incipiente  iridis  meta- 
morphosi incedit  photophobia  ad  vesperam  crescens 
et  larga  lacrymarum  secretio,  quae  eo  copiosior 
est,  si  fortasse  iritis  syphilitica  ah  opbtbalmia  ca- 
tarrhali  v.  rheumatica  originem  trahit.  His  omni- 
bus praegressis,  synjptoma  Ophthalmiae  syphiliticae 
internae  manifestissimum  oritur;  scilicet  dolores 
syphilitici,  regionem  supraorbitalem  praeprlmis 
occupantes,  initium  sumuiit.  Est  doloribus  his 
proprium  hoc,  cum  incremento  omnium  inflamma- 
tionis symptomatum,  prima  nocte  intrare,  suh  me^ 
diam  usque  increscere,  et  ad  horam  matutinatn 
quartam  et  quod  excedit  perdurare.  Simulae 
aeger  dolores'  modo  !descriptos  accusat,  auxilium 
in  propinguo  sit,  necesse  est;  alias  visus  in  omne 
tempus  exstinguitur.  Nam  sub  quaque  a dolori- 
bus his  facta  exacerbatione*,  pupilla  ht  angulo- 
sior et  semper  magis  magisque  Oxsudationibus  lym- 
phaticis obscurata  ad  hnem  obturatur.  Iris  formam 
convexam  accipit,  humor,  aqueus  turbatus  deJninui- 
tur,  cornea  pure  tegitur  et  aeger  visu  privatur. 
Arte  non  interveniente,  in  iritide  syphilitica  prh 
maria  his  phaenomenis  tandem  periculosiora  asso- 
ciantur, ut  excrescentiae  in  minori  vel  majori  iridis 
circulo  condylomatosae , quae  Colore  subrubicundo 
vel  latericio  gaudentes  et  cum  celeritate  Crescentes 
iridern  reprimunt  corneamque  tendunt. 

Nonnunquam  cornea  ipsa  in  ulcera  lardosa  de- 
generat , nec  non  gummata  vel  tophi  ad  orhitne 
marginem  oriri  solent.  — Secundum  dyscrasias  di- 
versas, quibus  syphilis  crebro  jungitur,  iritidis  sy- 

B 


18 


pLiUucae  symptomaU  et  decursum  vni  lare,  omnes 
facile  intelligimt.  riiaenouieuis  tristissimis  rapido 
pede  sese  excipientibus,  iritis  syphilitico  - scorbu- 
tica stipatur.  Non  ita  vehemens  et  hinc  minus  pe- 
riculosa est  iridis  inflammatio  syphilitica,  quae  cum 
Ophthalmia  catarrhali,  rheumatica , scrophulosa  , ar- 
thritica etc.  juncta,  observatur.  Conjunctio  talis 
ex  mixtione  symptomatum  unicuique  harum  oph- 
thalmiurum  propriorum  cognoscitur  , quamquam 
sernper  phaenomena  unius  alterius  ve  inflammationis 
modo  magis  modo  minus  praevalent. 

( 

Iritidis  syphiliticae  prognosis, 

§ 17- 

Quo  certior  medicus  de  iritidis  syphiliticas 
exitu  heri  cupit,  eo  accuratius  eum  hujus  inflam- 
mationis vehementiam,  evolutionis  gradum,  compli- 
cationem aegrique  constitutionem  universalem  ex- 
plorare opportet ; ut  non  solummodo  quanta  et 
qualis  sit  oculi  inflammatio,  sed  aeque  bene,  quid 
medicaminum  aeger  ferre  possit,  sciat.  Namque  ut  * 
in  omni  morbo  syphilitico,  sic  in  hoc  hydrargyrum 
est  remedium  longe  praestantissimum  et  prope  uni- 
cum. Quum  vero,  quod  in  paragraplio  praecedente 
diximus,  iri;,idis  syphiliticae  decursus  sit  celerrimus, 
p(itiens,  ne  visus  perdatur,  efTicacissima  hydraigyri 
. praeparata  et  magnas  ejusdem  sumat  doses,  est  ne- 
cesse.  Vatet  inde,  aegrum,  mercurialia  omnino  non 
ferentem,  im  summo  periculo  Aversari  et  a ausus  con- 
servatione sperare  non  posse.  Quod  autem  pro- 
gnoseos  gratia  inflammationem  iridis  ipsam  et  ejus 
ehectus  spectat,  ad  pupillam  maxime  respiciendum 
est.  Ubi  haec  nondum  exsudationibus  lymphaticis 
multum  pbnuljilata  et  angulosa  adparet  et  ])atieus 
non  nisi  de  visus  debilitatione  modica  cbnqucritur, 
spem  ostendere  optimam  licet.  Nihilominus  notari 
debet,  quod  iritide  optime  sanata,  sernper  tamen 
magna  oculi  sensibilitas  rejuaueat,  quae  tanta  est, 
ut  oculus  tempore  frigido  ct  humido  modice  ru- 
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tescat,  cum  plioto-pliobla  levi  lacrymarum  largior 
.sequatur  secretio,  neque  non,  temperatura  subito 
mutata,  circulus  circa  corneam  violaceus  in  con- 
spectum veniat.  Ultimum  hoc  praecedentis  inflam- 
mationis signum  secundum  observationem  celeb. 
Beer  anno  amplius  remanere  solet.  — Praesagium 
multo  tristius  a pupilla  filamentis  albuininosis  et 
fibrosis  clausa  et  a visu  plane  deleio  oritur;  cum, 
ubi  haec  jaiii  adsunt  symptomata , magno  artis  im- 
pendio opus  sit,  ut  visus  ad  corporum  majorum 
distinctionem  sufficiens,  reducatur.  Dictis  nunc 
superflui  quid  addere  videmur  declarantes,  visum 
in  perpetuum  esse  deletum , si  condylomata  iridis, 
ulcera  corneae  lardosa  vel  immo  gummata  et  tophi 
ad  orbitam  observmntur;  tali  in  casu  sola  lucis  per- 
ceptio et  quidem  rarissime  revertitur.  Saepe  pu- 
pilla, ex  omni  parte  exsudationibus  materiae  lym- 
phaticae^ clausa,  iris  ferme  destructa,  syncliysis, 
neque  minima  erga  lucem  sensilnlitas , ut  iritidis 
syphiliticae  vestigia  deprehendi  possunt.  Quare 
cum  tanti  sit  morbus  et  propriae  medicus  securita- 
tis et  patientis  obedientiae  causa,  periculum  maxi- 
mum praesagire  non  negligat. 

Iritidis  syphiliticae  therapia. 

§ i8. 

Mederi  qui  vult  iritidi  syphiliticae,  bene  se- 
cum  reputet,  esse  morbum  localem  peracutum,  de- 
pendentem a dyscrasia  universali.  h’,t  nos  theia- 
piam  nunc  exhibentes,  nec  non  sententiae  modo 
relatae  insistentes  duplici  medendi  rationi  satisfa- 
cere conabimur.  Scimus  enim  iritidem  venereain, 
syphilide  non  exstincta,  mitigari  quidem  sed  pro- 
pulsari non  posse;  eodem  vero  tempore  nos  non 
latet,  visum,  si  vehemens  est  inflammatio,  sub  usu 
remediorum  luem  universalem  unice ^ spectantium, 
brevi  deleri.  Quare  praeter  remedia  interna,  topi- 
ca  quam  plurimum  commendamus.  — Iritis  syphi- 
litica characteris  hypersthenici  cum  synocha^  quod 
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quidem  raro  accidit,  antiphloglsticis  utcunque  fran- 
gatur suudeums;  sanatio  autem  plena  et  radicalis 
non  nisi  antisyphiliticis  et  maxime  liydrargyro , cui 
inniti  debemus,  ut  Thomas  ornate  dicit*),  ellici 
posest.  Inter  symptomata  iritidis  syphiliticae  priora, 
dolores  characteristici  vespere  intrantes  prae  ceteris, 
ut  ex  § i6,  sat  elucet,  sunt  verendi  et  mitigandi, 
ne  lucis  aditus  irreparabilis  claudatur.  Doloribus 
his  propellendis  unguentum  bydrargyri  cinereum, 
pisi  macerati  magnitudine  cum  grano  dimidio  vel 
uno  opii  regioni  supercilii  infrictura,  et  splenia 
lintea  calefacta  ter  quaterve  complicata  ad  tegen- 
dam frontem  optime  inserviunt.  Quando  dolores 
iterum  incrementum  capiunt,  inflictio  noctu  repe- 
tenda et  tam  diu  ac  dolores  revertuntur  et  in  de- 
struendas lymphaticas  exsudationes  agit,  est  conti- 
nuanda. Alia  remedia  localia  oculus  in  pincipio 
non  fert.  Symptomaticam  vero  hanc  curam , radi- 
calis, quantum  fieri  potest,  adjuvare  debet..  Ilunc 
in  hnem  hydrargyrum  muriaticum  corrosivum,  de-- 
bili  aegri  constitutione  non  obstante,  praeprimis  et 
jure  laudatur.  Porrigitur  in  pilulis  cum  opio,  et 
ubi  forma  haec  nimis  laedit,  celeb.  Beer  idem  re- 
medium aethere  sulphurico  solutum  opioque  adju- 
tum bono  cum  successu  ^ ut  ipse  haud  raro  vidi, 
administravit.  ’ Anne  praeparatum  hoc  aequali  cum 
effectu  et  fortasse  melius  in  aqua  solutum  cum 
opii  tinctura  dari  possit,  dirimere  non  audeo.  Aliud 
bydrargyri  praeparatum  in  nonnullis  casibus  pri- 
ori praeferendum,  est  hydrargyium  muriaticum 
mite,  cujus  cum  opio  conjunctio  admodum  conve- 
nire videtur.  Ceterum  secundum  morbi  compli- 
cationem et  aegri  dispositionem  judicandum  erit, 
anne  etiam  alia  medicamina  v.  g.  diaphoretica,  ex- 
citantia, roborantia  in  usum  vocanda  sint.  Quam 
primum  vero  oculi  inflammati  irritabilitas  nimia, 


i)  Vid,  The  mod.  pract,  of  physic,  by  R.  Thomas,  pag. 
108.  Jf  Ophthalmia  is  dependent  oj  m venereal  taint^ 
met  cury  is  the  retiicdy  wtf  must  rcly  on  to  remove  it» 
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photopbobla  et  epiphora  nonnihil  recedunt,  pluri- 
bus adhuc  remediis  topicis  uti  haud  parum  juvat. 
Inde  in  hoc  iritidis  syphiliticae  momento,  celeb. 
Beer  collyrium  constans^  solutione  hydrargyri  cor- 
rosivi sine  mucilagine  cum  tinctura  opii  crocata, 
non  a1)sque  utilitate  ministrat.  Celeh.  Richter  in 
eundem  linem  unciam  mercurii  guiumosi  in  libra 
lactis  solutam  *)  laudat.  Tale  autem  collyrium 
semper  ob  persiste^nfeem  oculi  sensihllitatem  auctam, 
hlandissinmm  sit;  quam  ob  rem  hydrargyri  rnuria- 
sici  corrosivi  vix  plus  grani  quantitate  in  aquae 
destillatae  unciis  quatuor  solveris.  — 

Tandem  sensibilitate  jam  magis  recedente  un- 
guentum hydrargyri  rubrum  ad  debellanda  inflam- 
mationis rudera  praecipue  efficax  videtur.  Contra 
ulcera  ichore  scatentia  solutionem  cupri  aluminati 
sine  hydrargyro  muriatico  corrosivo  tepidam,  vel 
infusum  scordii  cum  calcaria  sulphurata  commen- 
damus. Corneae  post  ophthalmiam  evanitam  ob- 
scuratio vel  unguento  hydr*igyri  rubro  cum  tutia 
vel  etiam  circumcii;ione , qua  lamella  suprema  ex- 
foliatur,  est  delemla.  Gummata  tophive  non  nisi 
cura  longiori  'et  ad  summum  antisypliilitica  tol- 
luntur. 


Iritis  ar thribica. 

Genesis  et  divisio» 

§ 19- 

Est  similitudo  iritidem  arthriticam  inter  et  sy- 
philiticam tam  magna,  ut  omnia,  quae  § 15.  de  ge- 
nesi et  evolutione  iritidis  syphiliticae  attulimus, 
aequo  jure  de  inflammatione  iridis  arthritica  dici 
possint.  Nam  eaedem  potentiae  nocivae  in  aegris 
vel  arthritide  manifesta  vel  latente  laborantibus  ar- 
thriticam gignere  solent  iritidem,  quae  secundum 


j)  Vid.  Richter’s  Anfangsgr.  der  \V,  III.  Bd.  § ^4, 
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evolutionis  modum  et  mixtionem',  in  primariam,  se- 
cundarium et  complicatam  dividitur.  Has  iritidis 
arthriticae  varietates  ut  arthritis  ipsa  etiam 
decursum  inter  se  discrepare,  nemo  non  in- 


quoaa 

telligit. 


Iritidis  arthriticae  symptomatologid* 


§ 20. 

^ Inter  symptomata  iritidem  arthriticam  exhi- 
bentia, unum  ceteris  potissimum  praegredi,  crebro 
observatur.  Aeger  nimirum  per  tempus  aliquod 
«pruritum  in  fronte,  2)raecipue  ad  supercilium, 
transcursui  vel  reptationi  insectorum  animalium  si- 
mile persentit,  usque  iritis  tandem  ipsa,  pluribus 
sese  manifestare  incipit  phaenomenis,  rrimo  pru- 
ritus modo  descriptus  in  manifestum  et  vehemen- 
tem degenerat  dolorem,  qui  haud  commorans  in 
fronte,  statim  tempus  Gt  maxillas  unius  lateris  (uno 
scilicet  oculo  solummodo  inflammato ) adgredlens, 
ad  collum  interdum  scapulamque  extenditur.  Noa 
ita  multo  post  ad  margines  palpebrarum  praeprimis 
vero  in  angulis  oculi,  spuma  tenuis  albicans  con- 
spicitur; defluunt  lacrymae  copiosiores,  acres,  ira- 
mo  genas  arrodentes,  neque  lucis  excrucians  deest 
impatientia.  Sclerotica  eodem  tempore  ad  totam 
corneae  circumferentiam  rubescit,  rubedo  aittem 
rete  vasorum  tenue  formans  corneam  ipsam  non 
tangit,  sed  potius  annulo  ex  caeruleo  - albescente 
quasi  interposito  ab  hac  separatur.  Quam  primum 
et  conjunctiva  rubrum  induit  colorem,  annulus  ille 
caeruleus  distinctius  cognoscitur;  scleroticiae  vero 
rubor  lividus  ferme  fit,  quo  magis  conjunctivae 
vasa  varicosa  evadunt.  Quo  facto , sub  doloribus 
vagantibus  culcitarum  plumearum  usu  et  repentina 
aeris  vicissitudine  auctis,  nunc  inflamjnationis  phae- 
nomena in  iride  ipsa  in  conspectum  veniunt.  Cum 


i)  ViJ.  Richter’s  Anfangsgr.  d.  Wundarzn.  III.  Th.  § 69. 


autem  phaenomeua  in  iritide  arlliritlca,  pracprimis 
quo  ad  partes  bulbi  interiores,  in  omnibus  aegris 
non  eadem  esse  sed  secundum  constitutionem  et 
temperamentum  inter  se  differre,  videamus,  diffe- 
rentiae hujus  rationem  habebimus. 

Omnes  fere  iridis  mutationes , quas  iritidem 
idiopathicam  describentes,  adnotavimus , in  iritide 
arthritica  iterum  deprehenduntur,  si  haec  inflam- 
matio, sensibiles,  graciles,  fibris  rigidis  corripit 
praeditos.  In  his,  iridis  expansionem,  immobilita- 
tem , colorem  primo  in  annulo  jninori  dein  in  ma- 
jori mutatum , pupillam  coarctatam  obscuratam  et 
angulosam,  tamen  iu  media  iride  manentem,  obser- 
vare licet.  Sed  deesset  praeter  annulum  caeru- 
leum supra  depictum,  signum  characteristicum,  nisi 
post  perfectam  phaenomenorum  modo  enumerato- 
rum evolutionem,  iridis  vasa  semper  magis  magisr 
que  intumescentia  et  partim  varicosa,  inflammatio- 
nis naturam  probarent.  Distensio  horum  vasorum 
interdum  ita  augetur,  ut  denique  rupta  cameram 
anteriorem  sanguine  impleant.  Ubi  hoc  non  fit,  in 
camera  posteriori  nunc  exsudationes  lymphaticae 
dignosci  possunt,  quae  cum  omni  dolorum  exacer- 
batione et  sub  febri  universali  crescentes,  pupillam 
ex  toto  obturant  adeoque  demum  lucis  perceptio- 
nem tollunt.  Quibus  factis  oculus  medico  non  im- 
pediente, atrophia  laborare  incipiens,  sub  doloribus 
cessantibus  de  die  in  diem  magis  introrsus  retrahi- 
tur, nec  non  oculus  alter  huc  usque  forsan  integri- 
tate gaudens,  eodem  modo  corripitur. 

Alia  iris  inflammata  sistit  phaenomena  in  iirer- 
tibus,  obesis  sensibilitate  parva  praeditis.  In  bis 
iris  ad  momentum  supra  designatum  neutiquam 
expanditur,  sed  potius  sub  intumescentia,  immobi- 
litate et  colore  alienato  contrahitur.  Est  autem 
contractio  talis,  ut  pupilla  formam  circularem  amit- 
tens, mediam  quasi  angulosam  inter  et  ovalem,  ani- 
malium ruminantium  pupillae  nonnihil  similem  in- 
duat faciem;  id  est,  in  qua  diameter  horizontalis 
lo  ngior  est  perpendiculari.  .Angulum  oculi  exter- 
num versus  iris  paene  evanescit  et  margo  pupilla- 


lis  aJ  lentem  paullaliiii  adeo  reflectitur,  ut  annulus 
minor  plane  dispareat,  v Eodem  tempore  corpus  vi- 
treum cum  doloribus  semper  magis  persistentibus 
»et  in  vehementiam  summam  auctis,  mixtionem  a 
naturali  prorsus  alienam  perpetiens  in  oculo  pro- 
fundo colorem  per  pupillam  ampliatam  oflFert  ex 
viridi  glaucum,  unde  quoque  metamorphosis  haec 
glaucoinatis  nomine  venit.  Paulo  post  et  lens  obs- 
curata, intumescens  quasi  cameramque  anteriorem 
magis  petens  viridi  potitur  colore,  quo  ht,  ut  ca- 
taracta sic  dicta  viridis  in  conspectum  veniat.  Vasa 
porro  in  omnibus  oculi  memhrauls  ita  varicosa  red- 
duntur, ut  sclerotica  yarices  corneam  coronae  in- 
star cingentes,  o|Ferat.  Visus  phaenomenorum  emer- 
gentium ratione  continuo  decrescens  nunc  perlecte 
est  exstinctus;  et  photopsia,  qua  aeger,  adhuc  de 
redeunte  visu  sperans,  gaudet  non  nisi  vasorum 
distensorum  osscillatione  et  hinc  facta  retinae  irri- 
tatione efficitur.  Ubi  demum  ad  hunc  perventum 
est  gradum,  bulbus  vitae  quasi  expers  ob  concep- 
tam atrophiam  rapido  pede  in  orbitam  recedere  so- 
let; et  corneae,  progrediente  oculi  consumptione, 
mutatae  rudera,  ad  orbitae  fundum  regressa  palpe- 
bris obteguntur.  Silent  nunc  denique  saevi  dolores 
vel  statim  ad  alterum  transeunt  capitis  latus,  nec 
non  oculus  sanus  pari  affligitur  modo , quo  facto, 
vel  glaucoma  evolvitur  vel  bulbus  ex  toto  ad  de- 
scriptionem modo  exhibitam  eoas  umitur. 

Prognosis. 

21. 

Symptomatologia  paulo  attentius  perspecta, 
clarissime  elucet,  iritidem  arthriticam  esse  inflam- 
mationem haud  parum  periculosam.  Augetur  ejus- 
dem malignitas  eodem  gradu,  quo  arthritis  univ'cr- 
salls  est  emersa ; et  cum  character  arthriticus  vel 
omnino  non  vel  saltem  post  curam  longiorem  ex- 
tingui  possit,  iritis  arthritica  vix  debejlata  post 
minimam  irritationem  oculo,  quam  medicus  impe- 
dire nequit,  illatam,  majori  cum  violentia  reverti- 
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tnr.  Hinc  prognosis  semper  anceps,  et  immo  tri- 
r stissima  est,  ubi  inflammatio  altiorem  jam  attigit 
'gradum;  aut  si  aeger  potentias  nocivas  evitare  non 
potest,  vel  quod  aeque  frequenter  invenitur,  bis 
carere  nolit.  Ibespecta  iritide  arthritica  laboran- 
tium, constitutione,  prognosin  in  gracilibus  et  sen- 
sibilibus jucundiorem  ac  in  obesis  et  inertibus  sta- 
statuere  possumus.  Nam  in  prioribus  inflammatio 
hiinus  extensa  magis  partes  bulbi  anteriores  occu- 
pat, in  pinguibus  vero  fibra  laxa  praeditis,  corpus 
vitreum  et  lens  quoad  mixtionem  celerrime  et  oc- 
culte quasi  afficiuntur  totaque  oculi  organica  dispo- 
sitio arthritide  irrevocabilis  mutatur.  Hoc  etiani 
vel  inde  colligi  potest,  quod  oculus,  si  tantum  mi- 
nima glaucomatis  observantur  vestigia,  probissimo 
utcunque  tractamine,  ad  integritatem  reduci  ne- 
queat; conservatur  solummodo  visus  admodum  de- 
bilitatus, neque  non  pupillam  nimis  dilatatam,  an- 
gulosam, iridis  tarditatem  et  vasa  conjunctivae 
justo  majora  invenies.  Quid  oculo  uno  perfecte 
perdito  praesagiendum  vel  ad  minimum  timendum 
sit,  pliaenomenologiam  pertractantes,  jam  adnota- 
vinms, 

Iritidis  nr thriticae  therapia. 

§ 2':3  . 

Celeberrimus  Fuckter  Ophthalmiae  arthriticae 
therapiam  edocens,  ait*};  Ophtliairnia  arthritica, 
ut  aflectio  arthritica  in  alia  parte,  tractatur,  iloe 
quidem  in  genere  verum  est.  Cum  autem  in  iri- 
tide arthritica  ob  organi  affecti  dignitatem  et  tene- 
ritatem, tum  ob  rapidum  hujus  inflammationis  ple- 
rumque decursum,  periculum  in  mora  sit,  curae 
symptomaticae,  ne  visus  celerius  ac  medicamina 
agant,  perdatur,  magis  quam  in  plurilms  aliis  allec- 
tionibus arthriticis  inniti  debemus.  1’lurimum  vere. 


i)  yid,  Richter’s  Anfang?cr.  d.  VV,  III.  Th.  70. 


dolores  arLlirltici  verendi  et  propellendi  sunt,  cum 
unaquaeque  dolorum  exacerbatio  in  gracilibus  et 
teneris  pupillae  coarctationem  excretionesque  lym-'*' 
pbaticas,  in  inertibus  autem  et  obesis  mixtionem 
liuinorum  pravam  et  vasorum  distensionem  adau- 
geat et  visus  recuperandi  spem  praecidat.  In  do- 
lores sup]jrirnendos  opium  purum,  cujus  granum 
cum  aegri  sallya  in  formam  linimenti  redactum,  re- 
gioni supraorbitali  infricabis,  optime  agit.  Eidem 
consilio  et  linimentum  ammoniatum  cum  tinctura 
opii  servit.  Sed  infrictiones  hae  sunt  repetendae 
donec  levamen  sequi  coeperit;  et  aeger  eodein 
tempore  omnes  potentias  nocivas,  ut  calorem  ni- 
mium frigusve,  animi  motus  vehementes,  vel  in-  ulla 
xe  modum  excedere  summe  fugiat,  necesse  est. 
E aec  non  sufficere,  praeprimis  exacerbationibus  fa- 
cillime revertentibus,  onmis  medicinae  peritus  in- 
teiligit;  quare  quam  celerrime  arthritidi  universali 
mederi  incipiendum  est.  An  ab  initio  antiphlogi- 
stica,  purgantia,  diaphoretica  fortiora  vel  leniora 
sint  adhibenda,  arthritidis  character  aegrique  con- 
stitutio tutissime  docebunt.  Maxime  in  sensibilibus 
jnagna  incitabilitate  praeditis  cav^endum  est,  ne  me- 
dicaminibus irritantibus  inflammatio  augeatur  et 
majus  oculo  paretur  perictilum.  Ilis  laxantia,  dia- 
phoretica leniora  porrigere  et  ad  oculum  ipsum 
lintea  calefacta  applicare  sufficiet;  contra  inertibus 
et  corporibus  frigidis  diaphoretica  fortiora,  ut  Un- 
tlnionialia,  guajacum,  aconitum,  liquor  anti arthriti- 
cus Ellerl  etc  interne  et  sacculi  ex  herbis  aroma- 
ticis cum  campbora  ad  oculum , utilitatem  omnino 
adferent.  Remediis  externis  longe  cfEcacissimis, 
derivantia,  testibus  Richter  et  Beer  viris  ccleber- 
ximis,  sunt  adnumeranda,  quibus  periculum  cltis- 
fiime  et  longiori  tempore  imminui  solet.  Quam  ob 
rem  veslcantia,  applicationem  corticis  mezerei,  fon- 
ticulum , aut  secundum  experientiam  celeb.  Beer 


( l)  Vid,  1.  Richter*s  Anfangsgr.  d.  W,  IIl.  TIi.  § 70. 
a.  Beer’s  Lehie  v.  d.  Augenkr.  pag.  5S7* 
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•inflictiones  ungiienti  tartari  stiblati  ad  nuebam,  et 
;si  majus  est  periculum  retro  auriculam  commenda- 
rmus.  Quodsi.  inflammatione  fugata,  artbritideque, 
quantum  fleri  potuit,  deleta,  aliqua  visus  difflcultas 
.propter  exsudationes  lymphaticas,  in  pupilla  et  ca- 
mera posteriori,  factas,  remaneat:  eam  frequenti 

lotione  ex  hydrargyro  muriatico  corrosivo  in  aqua 
■ soluto  cum  tinctura  opii  parata,  vel  instillatione 
♦solutionis  hyoscyami  aut  belladonnae  forsan  non 
incassum  emendare  conabere.  Contra  pupillam  ex 
omni  parte  lympha  coagulata  clausam,  vel  glau- 
coma evolutum  visus  reparandi  gratia  quid  moiiri> 
inutile,  immo  periculosum  nobis  videtur. 

Iritis  quae  ab  alia  Ophthalmia,  ad  iridem  us* 
que  progrediente,  oritur;  seu  iritis  hn- 
proprie  sic  dicta. 

§ 23. 

Iritis  idiopathica  semper  in  iride  ipsa  evolvi- 
tur; uritis  syphilitica  et  arthritica  crebro  quoque 
sunt  primariae,  et  ambae  proprio  sunt  charactere; 
inde  tres  hae  iridis  inflammatae  species  a nolns 
janr  pertractatae,  jure  iritidis  nomine  potiuntur. 
Kst  autem  etiam  iritis,  quae  alias  tantummodo  opli- 
thalmias  quasi  symptoma  sequitur  et  j^ropterca  iri- 
tis improprie  sic  dicta  nobis  vocatur.  Haec  iridis 
inflammatio  ad  finem  stadii  primi  ophthalmitidis 
externae  vehementioris  seu  chemoseos  observatur, 
neque  rninus  ophthalmitldem  internam  proprie  sic 
dictam,  quam  celerrime,  ut  2><5r  se  intelligitur,  ex- 
cipit. Rarius  ophthalmltis  rheumatica  ad  iridem 
usque  procedit;  ut  et  ophthalmiae  contagiosae^ 
qualis  variolosa,  morbillosa  ct  scarlatinosa,  iridem 
non  facile  corripiunt,  nisi  in  aegris  ex  dyscrasia 
laborantibus,  quod  jam  § 3.  breviter  animadverti- 
mus, gignuntur.  Saepe  vero  o])hthalmia  externa 
scrophulosa  in  sensibililms,  gracilibus,  ingenii  acu- 
mine praeditis,  iridem  aggreditur;  quod  rarissime 
flt  in  inertibus  flbra  laxa  constitutis  et  solummodo 


SI  oplitlialmia  haec  male  Iractaf.ur.  Ophrhalmia  tan- 
ilem  scorbutica  univ^ersalis  iridem  mox  afiicit,  quod 
ex  repentina  iridis  intumescentia,  vasis  ejus  valde 
varicosis  et  margine  pupillari  liaucl  perspicuo  co« 
gnoscitur.  — Diagnosis  iritidis  omnis  improprie  sic 
dictae  ex  notis  iridis  inllammatae  phaenomenis  sine 
diflicultate  eruitur.  Pronosia  propriam  ut  et  the* 
rapiam  peculiarem  non  habet,  ast  prognosin  inflam- 
mationis, cujus  symptoma  est,  tristiorem  et  thera- 
piam difficiliorem  reddit. 


$ 24. 

Superest,  ut  memoremus  nos  alias  adhuc  iridis 
inflammationes  primarias,  peculiaris  forsan  indolis, 
praeprimis  post  impetigines  imprudenter  suppi  essas 
occurrere,  opinari;  licet  earundem  exper.  praeceptor 
nunquam  mentionem  fecerit,  neque  experientia  pro- 
pria nitentes  rem  defendere  possimus.  Attamen  in  1 
opionis  gratianl  nonnulla  adferenda  esse  videntur.  : 
Ouare  sit  venia,  ut  pauca  quae  Guerin^  Hichtcr  et 
Ad,  Schmidt  huic  fini  inservientia  nohis  offerunt, 
adnotemiTs.  Guerin  refert  coarctationem  pu- 
pillae, ah  herpete  prope  auriculam  dextram  impru- 
denter supresso,  ortam  fuisse,  quam  vero  venaesec- 
•tiones,  balnea  et  vesicantia  retro  auriculam  eandem 
brevi  fugassent,  cum  ichorem  herpeticum,  ut  ex- 
plicat rem,  ad  partem  prius  adfectam  revocarent  et 
iridem  ah  eo  correptam  liberarent.  Celeb.  Richter 
enarrat  eandem  iridis  affectionem,  ex  capitis  im- 
^"Ctigine  incaute  sanata  factam  esse;  et  ingenios.  Ad. 
Schmidt  censet  ex  cutis  efllorescentils  laborantes 
praecipuam  ad  ii Itidem  habere  dispositionem.  Opi- 
nioni nostrae  relatis  et  aliis  rationibus,  quas  expo- 
nere longum  esset,  superstructae  tamen  non  ita 
inhaeremus,  quin  argumentis  melioribus*  cedamus. 


1)  Vid*  Traite  sur  ies  maladles  des  yeux  pr.  Mr,  Gueriri. 
A Lyon,  1769.  pag.  232. 

2)  Vid,  Richtei's  Anfangsgr.  d.  Wundarzu.  III. Th.  §367. 
j)  Vid.  Schmidt  uber  Kachstaar  und  Iritis  § 17.  htt.  g.  ^ 


/ 


CUPtRICUI.UM  VITAE 

EX  DECBETO 

GRATIOSAE  FACULTATIS  MEDICAE 
BEROLINENSIS 

A D I E C T U M.  I 

• C 

E>go  Georglus  Antonius  Ilirsclifelder,  Silesius 
Modlaviensis , in  gymnasiO'  Mega  - Glogoviae  a~dliuc 
dorenii  ducibus  sempcr  colendis  professoribus,  Tit^, 
Gartner,  Buttner,  Gremm , \eit,  b!.nder,  Stanjeck, 
iilanun  et  rectore  Lange  annis  sex  liuinaniora  ab- 
solvi. Maturitatem  adeptus  in  Universitate  Vi  «t.  s- 
laviensi  per  annos  duos  philosophicis  operam  na- 
vavi studiis.  — Anno  iljio  ad  medica  jam  transi- 
turus studia  per  hyemem  anatoniiae  practicae.  duce 
Ceb  Hagen  operam  tribui.  Sub  finem  hujus  anni 
^Viennam  profectus  cursum  medico  - chirurgicum,  in 
'Academia  Josephina  biennio  peregi.  In  Acudemia 
hacce  tum  temporis  Cei.  de  .Scherer  de  anatomia 
et  physiologia;  Clar.  Raimann  de  pathologia  et 
therapia  generali;  Gui'elmum  Schmidt  de  grte  ob- 
stetricia et  medicina  forensi;  Zlmmermann  de  che-  ^ 
mia  et  phytologia  audivi;  nec  non  praelectionibus 
wlinicis  Castellizii  ut  et  illis  Cei.  Zang  de  chirurgia 
interfui.  ~ ,Sub sequentibus  annis  Jacquinium  clie- 
nhiam  docentem  et  diversa  in  nosocomio  Viennensi 
frequentavi  clinica.  Interfui  praelectionibus  me- 
dico - clinicis  Cei*  ab  Hildenbrand  et  chirurgico - 
•clinicis  Kernii.  Sic  et  ordinationibus  chirurgicis 
lExp.  Kust,  nec  non*  ordinationibus  medicis  Clar^ 
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SchiiFner  .sum  gavisus,  rraelectlonlbus  de  re  oph- 
thalmica Cei.  Beer  fruens,  in  clinico  ejus  ophthal- 
miatrico  plures  curavi  aegros.  Operatiomirn  oph- 
thalmiatricaruin,  lectionum  de  oculi  humani  anato- 
niia  et  ordinationum  privatarum  quoque  particeps 
fui.  Tandem  cursui  operationum  chirurgicarum 
Cei.  Zang  adsedi  et  ipse  plures  in  cadcvere  insti- 
tui. Nunc  redux  in  patriam  Universitatem  cele- 
berrimam Berolinensem  petii,  ubi  institutiones  cli- 
nicas 111.  Ilufeland,  Cei.  Graefe  et  Horn  frequen- 
tans, mense  Februario  Tentamen  et  Jligorosum  co- 
raiii  gratiosa  facultate  medica  Berolinensi  subivi  et 
absolvi.  Quo  facto  spero  fore , ut  gratiosa  facultas 
jnedicina  post  dissertationis  defensionem  honores  in 
medicina  et  chirurgia  summos  benigne  in  me  con- 
ferat. 


THESES  DEFENDENDAE. 

- f! 

1.  Denominationes  koretotomia.,  horctojiectomia  et 
iioretodialysis  nec  rei  necjue  linguae  genio  congruunt, 

2.  Vartnm  agripinnm  naturae  virilms  committerCy 
ut  nonnulli' volunt  et  Jaciunt.,  saepissime  nocet. 

3-  Sub  constitutione  annua  inflammationibus  prae- 
primis  favente,  extractio  cataractae  non  instituenda. 


4* 

mediis 


'rutius  Jeliciusque  paucis  praxin  exercebis  rc-^ 
(^uam  si  magna  eorum  uteris  copia. 


5' 


tionum 


In  injlammationibus  sthenicis  longa 
continuatio  verenda. 


venaesec- 


6.  X^ullum  remedium  specifeum  jure  sic  dictum. 
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